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  گاما زوم پروکسي تكثیر ی کننده فعال ی کاهش میسان بیان گیرنده
 ) RAPPγیا  rotarefilorP emosixoreP-ammaG rotpeceR detavitcA(
 در سرطان معده و ارتباط آن با پیشرفت تومور
 




) ًقص بسيار هْوي در RAPPγیا  rotarefilorp emosixoreP-ammag rotpecer detavitcaزٍم گاها ( پرٍكسي تكثير ی كٌٌذُ فعال ی گيرًذُ مقدمه:
بيواری، بِ خَبي هطخص ًطذُ است. بٌابرایي، در  پيطرفت با آى در سرطاى هعذُ ٍ ارتباط RAPPγسرطاًي دارد. ًقص  ّای سلَل پيطرفت ٍ رضذ از جلَگيری
 .در بافت تَهَری سرطاى هعذُ ٍ ارتباط آى با پيطرفت بيواری هَرد پصٍّص قرار گرفت RAPPγی حاضر، ٍضعيت بياى  هطالعِ
بيوار هبتلا بِ سرطاى هعذُ كِ در اًستيتَ  05در بافت تَهَری ٍ بافت سالن هجاٍر آى در  RAPPγ بياى هَردی، هيساى -ی هقطعي ضاّذ در ایي هطالعِ ها: روش
سٌجص ٍ هقایسِ قرار  ) كوي، هَردRCP emit-laeR( noitcaer niahc esaremylop emit-laeRكاًسر تْراى تحت عول جراحي قرار گرفتِ بَدًذ، با رٍش 
هَرد  namraepS ّوبستگي ضٌاختي هرتبط با پيطرفت بيواری با استفادُ از ضریب آسيب -َری با پاراهترّای باليٌيتَه بافت در RAPPγ بياى گرفت. ارتباط هيساى
 .ارزیابي قرار گرفت
) 0/38-1/61(ی اطويٌاى  ًسبت بِ بافت سالن هجاٍر آى با فاصلِ 0/63) 0/51-0/98(ی اطويٌاى  تَهَری با فاصلِ بافت در RAPPγ ًسبي بياى هيساى ها: یافته
  هاًٌذ ضٌاختي آسيب ّای ٍیصگي ٍ تَهَری بافت RAPPγ شى بياى ًسبي هيساى داری بيي هعٌي ). ارتباطP > 0/100گيری ًطاى داد ( كاّص چطن 1/10
 بِ  هتاستاز ٍضعيت ٍ سي جٌسيت، بييداری  ارتباط هعٌي. ضذهطاّذُ  عرٍقي ٍ لٌفاٍی سيستن بِ تَهَر ٍ تْاجن تَهَر ی اًذازُ تَهَر، توایس سرطاى، بٌذی هرحلِ
 .خَردً چطن
 سرطاى گسترش ٍ پيطرفت ضٌاختي آسيب ّای ضاخص آى، با هجاٍر سالن بافت بِ ًسبت هعذُ سرطاى تَهَری بافت در RAPPγ بياى هيساى كاّص گیزی: نتیجه
 .باضذ داضتِ هعذُ سرطاى پاتَفيسیَلَشی در هْوي بسيار ًقص است هوكي دارد. بٌابرایي، هعكَسي ارتباط هعذُ
 بيواری سرطاى، پيطرفت بٌذی گاها، سرطاى هعذُ، هرحلِ زٍم پرٍكسي تكثير ی كٌٌذُ فعال ی گيرًذُ واصگان کلیدی:
 
  گاماا سومپزوکسا  تكثیاز  یکنناد  فعاا  یکااهص میاشان نیاان گیزناد  .ی اهيار ًاادر رضاَ بسااطي مالام، هحواذپَر حذیثاِ، اهااهي  ارجاا:: 
هجلاِ . ) در سزطان معد  و ارتباط آن نا پیشزفت تومورRAPPγیا   emosixoreProtarefilorP-ammaG rotpeceR detavitcA(
 119-819): 044( 53؛ 6931داًطكذُ پسضكي اصفْاى 
 
 مقدمه
‌‌صٍم‌پشٍكؼدددد ‌تكثيددددش‌ ‌كٌٌددددذُ‌فعدددد  ‌ّدددد  ‌گيشًددددذُ
‌یدد ‌ammag rotpecer detavitca-rotarefilorp emosixoreP(
ا ‌ب ‌عولكشد‌‌ّ  ‌َّسهًَ ‌ّؼتِ‌یک‌ابشخ ًَادُ‌اص‌گيشًذُ‌،)RAPPγ
،‌RAPPαفيضیَپ تَلَطیك ‌گؼتشدُ‌ّؼتٌذ‌ٍ‌ؿد ه ‌ػدِ‌صیدش‌گدشٍُ‌
ایي‌ابشخ ًَادُ‌‌RAPPγ ‌‌.‌گيشًذُ)1(ب ؿٌذ‌‌ه ‌RAPP𝛾ٍ‌‌RAPP𝛽
فشایٌذّ  ‌التْ ب ،‌‌دس‌تو یض‌ب فت‌چشب ،‌ایج د‌حؼ ػيت‌بِ‌اًؼَليي،
ٌذیي‌فشایٌذ‌پ تَلَطیک‌دیگش‌ًظيش‌دی بدت‌ایوٌ ‌ػلَل ‌ٍ‌ّوچٌيي،‌چ
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دس‌فشایٌدذّ  ‌ػدلَل ‌‌RAPPγگفتدِ،‌ّ  ‌پديؾ‌‌افضٍى‌بش‌ًشؾ
سیدض ‌هتعذد ‌ه ًٌذ‌هْ س‌تكثيش‌ٍ‌تو یض‌ػدلَل ،‌الشد  ‌هدشر‌بشً هد ‌ِ
‌ّ  ‌ػشط ً ‌ٍ‌هْ س‌سؿذ‌ػلَ ‌)1(صای ‌‌)،‌هْ س‌سر3(‌ ‌ػلَل ‌ؿذُ
دس‌بؼدي س ‌‌RAPPγًيض‌ًشؾ‌اػ ػ ‌داسد.‌فع ليت‌ضذ‌ػشط ً ‌‌)1(
ّ  ‌ػيٌِ،‌تيشٍئيدذ،‌هدش ،‌هعدذُ،‌كَلدَى،‌‌ّ  ‌ػلَل ‌ػشط ى‌اص‌سدُ
.‌اگش‌چِ‌هك ًيؼدن‌دقيد ‌)3(پشٍػت ت‌ٍ‌لٌفَه ‌گضاسؽ‌گشدیذُ‌اػت‌
س ‌ّد  ‌تَهد ‌َدس‌جلَگيش ‌اص‌ػشط ى‌ٍ‌هْ س‌سؿدذ‌ػدلَ ‌‌RAPPγ
بِ‌‌RAPPγسػذ‌كِ‌‌،‌ب ‌ایي‌ح  ‌بِ‌ًظش‌ه )4(‌ٌَّص‌ً هـخق‌اػت
‌عٌَاى‌یک‌ع هد ‌ػدشكَبگش‌تَهدَس ‌عود ‌ًو یدذ.‌بيد ى‌هدذاٍم‌طى‌
‌β/tnW-ninetaCب عث‌تٌظين‌ك ّـ ‌هؼيش‌اًتش  ‌ػديگٌ  ‌‌RAPPγ
ایي‌ػديگٌ  ،‌ًشدؾ‌بؼدي س‌‌اًتش  ‌ؿَد.‌لاصم‌بِ‌ركش‌اػت‌كِ‌هؼيش‌ه 
ّد  ‌‌دس‌سدُ‌RAPPγ‌.)5(ّ  ‌هعذُ‌داسد‌‌هْو ‌دس‌پيـشفت‌بذخيو 
تَهَس ‌هَػَم‌‌ػشكَبگش‌ػلَل ‌ػشط ى‌هعذُ،‌ب عث‌افضایؾ‌بي ى‌طى
‌‌هتلد ‌ؿدًَذُ‌ب دِ‌َّسه دَى‌سؿدذ‌ؿدبِ‌اًؼدَليٌ ‌‌3ب دِ‌پ دشٍت يي‌
)‌3-PBFGI‌ید ‌‌3-nietorp gnidnib-rotcaf htworg ekil-nilusI(
بدِ‌‌اپيتليد  ‌‌ّ  ‌ػلَ ‌گزاس‌ ‌هشحلِ‌RAPPγ‌ّوچٌيي،).‌6(‌ؿَد‌ه 
 ‌كليذ ‌دس‌ایج د‌ق بليت‌تْد جو ‌ٍ‌هت ػدت ص‌‌هضاًـيو  ‌(یک‌هشحلِ
‌.)7(دّذ‌‌ّ  ‌ػشط ً )‌سا‌ك ّؾ‌ه ‌دس‌ػلَ 
ؿدًَذ،‌هد ‌‌RAPPγّ ی ‌كِ‌هٌجش‌بِ‌اص‌بيي‌سفتي‌فع ليت‌‌جْؾ
ّوچٌديي،‌‌.)8(اًذ‌‌دسكذ‌هَاسد‌ػشط ى‌كَلَى‌هـ ّذُ‌ؿذُ‌8تٌْ ‌دس‌
یدک‌اتفد  ‌‌RAPPγاًذ‌كدِ‌جْدؾ‌دس‌طى‌‌اغلب‌هط لع ت‌ًـ ى‌دادُ
ّ  ‌اًؼ ً ‌ه ًٌذ‌ػشط ى‌كَلَى‌ٍ‌هعدذُ‌اػدت‌‌بؼي س‌ً دس‌دس‌بذخيو 
طًتيك ‌كِ‌‌ا ‌ٍ‌سخذادّ  ‌اپ ‌.‌ب ‌ایي‌ٍجَد،‌تغييشات‌پغ‌تشجوِ)9(
ؿدًَذ،‌ًيدض‌دس‌هد ‌‌RAPPγ‌هٌجش‌بِ‌غيش‌فع  ‌ؿذى‌ٍك ّؾ‌بي ى‌طى
‌تدش‌آى‌كدِ،‌ج لدب‌‌.)01-31(اًدذ‌‌  ‌كَلَسكت  ‌گضاسؽ‌ؿذُّ‌ػشط ى
بد ‌خلَكدي ت‌ؿدذیذتش‌بيود س ‌ٍ‌‌RAPPγطًتيك ‌‌ك ّؾ‌بي ى‌اپ 
‌كَلَسكتد  ‌استبد ن‌ًـد ى‌دادُ‌اػدت‌‌ّد  ‌‌آگْ ‌ضعيف‌ػشط ى‌پيؾ
دس‌ب فت‌تَهَس ‌ػشط ى‌هدش ‌ٍ‌‌RAPPγ‌).‌ك ّؾ‌بي ى‌طى21،‌41(
‌.)51(ؿذُ‌اػت‌‌آگْ ‌ضعيف‌بيو س ‌گضاسؽ‌استب ن‌آى‌ب ‌پيؾ
دس‌‌RAPPγ‌اص‌ًشطددِ‌ًظددش‌بدد ليٌ ،‌بشسػدد ‌ٍضددعيت‌بيدد ى‌طى‌
تَاًذ‌بؼي س‌‌ّ  ‌ب فت‌تَهَس ‌ٍ‌ب فت‌ػ لن‌دس‌ػشط ى‌هعذُ،‌ه ‌ًوًَِ
ح یض‌اّويت‌ب ؿذ.‌اص‌طشف ،‌اطلاع ت‌چٌذاً ‌دس‌هَسد‌ٍضعيت‌بيد ى‌
ّ  ‌ب فت‌تَهَس ‌دس‌ػشط ى‌هعذُ‌ٍجدَد‌ًدذاسد.‌‌دس‌ًوًَِ‌RAPPγ
هط لعِ‌كِ‌بِ‌ت صگ ‌كَست‌گشفتِ‌اػدت،‌كد ّؾ‌هيدضاى‌تٌْ ‌دس‌یک‌
دس‌ب فت‌تَهَس ‌ك سػيٌَه  ‌هعذُ‌ًؼبت‌بدِ‌ب فدت‌ػد لن‌‌RAPPγ
آهيدض ‌ایوًََّيؼتَؿديو ‌ًـد ى‌دادُ‌ؿدذُ‌هج ٍس‌آى‌ب ‌سٍؽ‌سًد ‌
 ‌ح ضدش،‌بشسػد ‌كود ‌.‌بٌ بشایي،‌ّذف‌اص‌اًج م‌هط لعد ‌ِ)61(اػت‌
ٍ‌ب فت‌ػ لن‌هجد ٍس‌‌ّ  ‌ب فت‌تَهَس ‌دس‌ًوًَِ‌RAPPγهيضاى‌بي ى‌
آى‌‌بي ى‌ّ ‌دس‌افشاد‌هبتلا‌بِ‌آدًَك سػيٌَه  ‌هعذُ‌ٍ‌ًيض‌استب ن‌هيضاى‌آى
‌.ؿٌ ػ ‌بَد‌بٌذ ‌تَهَس‌ٍ‌دیگش‌هـخل ت‌ب ليٌ ‌ٍ‌آػيب‌ب ‌هشحلِ
‌
 ها ريش
ًفش‌اص‌بيي‌‌05هَسد ،‌تعذاد‌‌- ‌هشطع ‌ؿ ّذ‌دس‌ایي‌هط لعِ :مارانیب
بِ‌طَس‌هتَال ‌بدِ‌علدت‌ػدشط ى‌‌4931-59ّ  ‌‌بيو ساً ‌كِ‌دس‌ػ  
هعذُ‌دس‌اًؼتيتَ‌ك ًؼش‌تْشاى‌تحت‌عو ‌جشاح ‌قشاس‌گشفتِ‌بَدًدذ‌ٍ‌
ّ ‌دس‌ب ًک‌هل ‌تَهدَس‌ایدشاى‌رخيدشُ‌ؿدذُ‌بدَد،‌هدَسد‌‌ّ  ‌آى‌ًوًَِ
ّ  ‌ب ليٌ ‌‌يق‌ػشط ى‌هعذُ،‌بش‌اػ ع‌ی فتِبشسػ ‌قشاس‌گشفتٌذ.‌تـخ
‌ٍ‌ّيؼددتَپ تَلَطیك ‌تَػددت‌پ تَلَطیؼددت‌اًجدد م‌گشفددت.‌تعددذاد‌
‌هشبدَن‌بدِ‌‌آى‌هجد ٍس‌‌ػ لن‌ ‌ب فت‌ًوًَِ‌ٍ‌تَهَس‌ب فت‌ ‌ًوًَِ‌05
ّيچ‌یدک‌‌.بيو س‌هبتلا‌بِ‌آدًَك سػيٌَه  ‌هعذُ،‌ٍاسد‌هط لعِ‌ؿذًذ‌05
‌هجدشا ‌‌التْد ب ‌‌ّد  ‌بيود س ‌‌ید ‌‌ّد ‌‌ػشط ى‌اًَاع‌دیگش‌بِ‌اص‌بيو ساى
هبتلا‌ًبَدًذ.‌ّوچٌديي،‌افدشاد ‌كدِ‌قبد ‌اص‌عود ‌جشاحد ‌‌گَاسؿ 
دسهد ً ‌ید ‌ّ  ‌دسهد ً ‌ه ًٌدذ‌ؿديو ‌‌ػشط ى‌هعذُ‌تحت‌دیگش‌سٍؽ
پشتَدسه ً ‌قشاس‌گشفتِ‌بَدًدذ‌ًيدض‌بدِ‌هط لعدِ‌ٍاسد‌ًـدذًذ.‌افدشاد‌بد ‌
 سض یت‌كتب ‌آگ ّ ًِ‌دس‌ایي‌هط لعِ‌ؿشكت‌ًوَدًذ.
‌ ‌ANRبدددشا ‌اػدددتخشا ‌ :بافتتت  از ANR استتتج  ا 
‌‌ANRتجدد د ست ‌اػددددتخشا ‌‌ّدددد  ‌بدد د فت ‌اص‌كيددددت‌‌ًوًَدد دِ
‌)‌هطدد ب tiK iniM eussiT yarraorciM ysaenR ,enegaiQ(
دس‌ط ‌یك ‌اص‌هشاحد ‌پ ید ً ‌.‌اػتف دُ‌گشدیذ‌آى‌ػ صًذگ ى‌دػتَسالعو 
‌دقيشِ‌ًيض‌تحت‌51هط ب ‌دػتَسالعو ‌بِ‌هذت‌‌ّ ‌ًوًَِ‌،ANRجذاػ ص ‌
قدشاس‌گشفتٌدذ‌‌)negaiQ ,teS esanD eerF-esanR(‌esanDآًضین‌‌تأثيش
‌ّ ‌حزف‌گشدد.‌كويدت‌‌طًَه ‌هَجَد‌دس‌آى‌AND‌ت ‌بش ی  ‌احتو ل 
ًد ًَدسا ‌(جدزد‌دس‌‌دػدتگ ‌ُ‌بد ‌‌ؿدذ‌ُ‌اػتخشا ‌ ANRكيفيت‌‌ٍ
گشدی دذ.‌‌اسصی د ب ‌آگد سص‌ط ‌سٍ ‌الكتشٍفدَسص‌ٍ‌ً د ًَهتش)‌062/082
‌دس‌بعدذ ‌‌ّد  ‌آصهد یؾ‌‌اًجد م‌‌ت ‌ؿذُ،‌اػتخشا ‌ ANRّ  ‌‌ًوًَِ
‌‌ؿذًذ.‌گشاد‌ًگْذاس ‌ ‌ػ ًت ‌دسجِ‌-08‌ده  
‌ّدش‌‌اص(‌ANRّ  ‌‌ًوًَِ ):ANDc(  AND yltnetepmocسىجز
بدِ‌‌ANR‌تبدذی ‌‌تجد ست ‌‌كيدت‌‌اص‌اػدتف د‌ُ‌بد ‌)‌ً ًَگشم‌005‌ًوًَِ
)‌بددش‌سٍ ‌دػددتگ ُ‌تشهدد  ‌napaJ ,ustO ,oiB arakaT(‌ANDc
‌‌گدشاد‌بدِ‌هدذت‌ ‌ػد ًت ‌دسجد ‌ِ‌03‌ ‌دهد ی ‌‌چشخِ‌یک‌دس‌ػ یكلش
‌‌دهد  ‌‌دس‌ػد ص ‌آًضیود ‌غيدش‌فعد  ‌‌ ‌یک‌هشحلِ‌ػپغ‌ٍ‌دقيشِ‌01
.‌ؿدذًذ‌‌هعكدَع‌‌سًٍَیؼ ‌دقيشِ‌51‌گشاد‌بِ‌هذت‌ ‌ػ ًت ‌دسجِ‌07
‌ید ‌‌بدش‌سٍ ‌‌گفتِ،‌بلاف كلِ‌ّ  ‌پيؾANDcػپغ،‌هخلَن‌ٍاكٌؾ‌
 ‌بعدذ ‌ت ‌صهد ى‌هشحلد ‌ِ‌ ‌تَليذ‌ؿذُANDcّ  ‌‌ًوًَِ.‌خٌک‌گشدیذ
‌)RCP emit-laeR(‌noitcaer niahc esaremylop emit-laeRیعٌ ‌
‌.ؿذًذ‌گشاد‌ًگْذاس ‌ ‌ػ ًت ‌دسجِ‌-02ده  ‌‌دس
‌ هشحلد ‌ِ‌دس‌ؿدذ‌ُ‌تَليذ‌ANDc‌ّ  ‌ًوًَِ‌:RCP emit-laeR
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‌)negaiQ ,seximretsaM RCPq neerG RBYS 2TR(‌ximretsaM
هط ب ‌دػتَسالعو ‌كيت،‌اجدضا ‌هخلدَن‌ٍاكدٌؾ‌‌ابتذا،.‌ؿذًذ‌تكثيش
‌یدک‌‌،‌پشایوش‌ٍ‌آد‌ف قذ‌ًَكل  ص‌دسxim retsam neerg rbySؿ ه ‌
‌هيكشٍليتش‌42آى‌گ ُ،‌‌.گشدیذ‌تْيِ‌هحيت‌ده  ‌دس‌ليتش ‌هيل ‌5‌ ‌لَلِ
‌ّد ‌‌آى‌بِ‌كِ‌RCP emit-laeR‌پليت‌چ ّک‌ّش‌بِ‌ٍاكٌؾ‌هخلَن‌اص
‌بدَد،‌‌ؿدذ‌ُ‌افدضٍد‌ُ‌ANDc‌هحلدَ ‌ٍاكدٌؾ‌یک‌هيكشٍليتدش‌‌هخلَن
‌گشدیذ.‌بدذیي‌تشتيدب،‌حجدن‌ًْد ی ‌ّدش‌چ ّدک‌ٍاكدٌؾ‌بدِ‌‌اض فِ
‌هدذت‌‌بد ‌ِ‌آى،‌ّد  ‌‌چ ّک‌پَؿ ًذى‌اص‌هيكشٍليتش‌سػيذ.‌پليت‌بعذ‌52
گشدیدذ‌تد ‌‌ػد ًتشیفيَط‌‌0001‌gؿدت د‌‌ٍ‌دس‌ات  ‌ده  ‌دس‌دقيشِ‌یک
بدِ‌‌ّ ‌خ س ‌ؿذ‌ٍ‌اجضا ‌ٍاكٌؾ‌ّ  ‌َّا ‌هَجَد‌دس‌چ ّک‌حب د
‌دػدددتگ ُ‌‌تَػدددت‌ٍاكدددٌؾ‌هخلدددَن.‌خدددَب ‌هخلدددَن‌ؿدددذًذ‌
‌.گشدیذ‌)‌تكثيش69 ™relcycixE ,reenoiB(‌RCP emit-laeR
‌حشاست ‌ ‌بلَک‌ ‌ده ی ‌ٍاكٌؾ‌ؿ ه ‌گشم‌كشدى‌اٍليِ‌بشً هِ
گشاد،‌یک‌هشحلدِ‌دً تَساػديَى‌‌ ‌ػ ًت ‌دسجِ‌59‌ده  ‌ت ‌دػتگ ُ
‌ب دِ‌هدذت‌‌گدشاد‌ ‌ػد ًت ‌دسجدِ‌59دهد  ‌‌دس‌ٍاكدٌؾ‌هخلدَن
 ‌‌دسجدِ‌59بدِ‌كدَست‌‌دهد ی ‌ ‌چشخدِ‌04دقيشدِ،‌ػدپغ‌‌51
‌‌گدشاد‌بدِ‌هدذت‌ ‌ػد ًت ‌دسجد ‌ِ‌06ث ًيِ،‌‌51‌بِ‌هذت‌گشاد‌ػ ًت 
.‌گشدیدذ‌‌اعو  ‌ث ًيِ‌01‌گشاد‌بِ‌هذت‌ ‌ػ ًت ‌دسجِ‌27ٍ‌‌ث ًيِ‌03
 ‌بشا ‌ّش‌ًوًَِ،‌دٍ‌چ ّک‌اختل ف‌دادُ‌ؿذ‌ٍ‌هي ًگيي‌چشخد ‌ِ
ّ ‌بشا ‌ّش‌ًوًَدِ‌هح ػدبِ‌‌آى)‌TCی ‌‌dlohserht elcyC(‌آػت ًِ
‌ب لادػدت‌‌تدَال ‌ؿد ه ‌RAPPγ‌بدشا ‌لاصم‌پشایوشّد  ‌گشدیدذ.
‌دػدت‌‌پ یيي‌ٍ‌تَال ‌TTATTCCACCTCTACGTCCG :DWF
‌داس‌خ ًد ‌ِ‌طى‌بشا ‌ٍ‌CCTCAAGTACGAACACTTCC :VER
‌)‌M2βیدددددد ‌‌nilubolgorcim-2-ateB(‌هيكشٍگلَبددددددَليي-2-β
‌‌ب لادػدددددت‌تدددددَال ‌ؿددددد ه )‌ؿددددد ّذ‌عٌدددددَاى‌بدددددِ(
‌‌دػت‌پ یيي‌ٍ‌تَال ‌AGAGACGACCTACTGCACTC :DWF
بَدًذكِ‌پدغ‌اص‌‌AGGTAGGCTGTAACTTCAACTG :VER
بدِ‌كدَست‌‌resworb emoneg CSCUّ ‌دس‌ػد یت‌‌تَال ‌طىگشفتي‌
افدضاس‌طشاحد ‌گشدیدذ‌ٍ‌بد ‌اػدتف دُ‌اص‌ًدشم‌‌3remirPػد یت‌‌دس‌آًلایي
ی ‌‌ygolonhcet ecived detargetnI(‌rezylanaogilOٍ‌‌rennureneG
 .)‌چک‌ؿذTDI
 ‌رٍد‌اجشا‌گشدیدذ‌تد ‌‌ ‌آً ليض‌ًشطِ‌بعذ‌اص‌اتو م‌ٍاكٌؾ،‌بشً هِ
 ‌بددشا ‌ّودد ‌ِ‌RCP emit-laeR)‌ٍاكددٌؾ‌yticificepSٍیظگدد ‌(
‌پيک‌رٍد،‌هٌحٌ ‌تحلي ‌ٍ‌تجضیِ‌ّ ‌تأیيذ‌ؿَد.‌بذیي‌تشتيب،‌ب ‌ًوًَِ
‌RAPPγ‌) ANRm(‌ANR regnesseMتكثيدش‌‌بد ‌ِ‌هشبدَن‌‌اكل 
‌‌دػدتگ ‌ُ‌افدضاس‌ًدشم‌‌اص‌اػدتف د‌ُ‌بد ‌‌آػدت ً ‌ِ ‌چشخد ‌ِ‌.هـخق‌گشدیدذ‌
‌‌.گشدیذ‌تعييي
‌بدشا ‌تكثيدش‌كد سای ‌RCP emit-laeR‌ٍاكدٌؾ‌اًجد م‌اص‌قبد 
‌اص‌كد ‌ِ‌ػدشی ل ‌‌ّ  ‌سقت‌اص‌اػتف دُ‌ب ‌βM2‌ٍ‌RAPPγ‌ّ  ANDc
‌كد سای ‌‌اػد ع،‌‌بش‌ایي‌گشفت‌ٍ‌قشاس‌اسصی ب ‌هَسد‌گشدیذ،‌تْيِ‌ّ ‌آى
‌ػد ص ‌طبيعد ‌‌بٌ بشایي،‌بشا ‌.بَد‌هـ بِ‌بِ‌طَس‌تششیب ‌ّ ‌آى‌دس‌تكثيش
بِ‌‌βM2‌ ANRm‌ّ ،‌اص‌ًوًَِ‌بيي‌دس‌RAPPγ‌ ANRm‌تغييشات
هدَسد‌اػدتف دُ‌‌2-∆∆TCعٌَاى‌یک‌ؿ ّذ‌هٌ ػب‌اػتف دُ‌ؿدذ‌ٍ‌سٍؽ‌
‌.)71(قشاس‌گشفت‌
دس‌‌βM2ٍ‌‌RAPPγهشبدَن‌ب دِ‌‌TC‌ابت دذا‌ب دِ‌طدَس‌خلاكدِ،
ّد ‌‌آى‌∆TC‌ػدپغ‌‌ٍ‌تعييي‌ّ  ‌تَهَس‌ٍ‌ب فت‌ػ لن‌هج ٍس‌آى‌ًوًَِ
.‌آهذ‌بِ‌دػت‌∆TC TC;‌‌)RAPPγ(‌–‌TC)‌βM2(‌ ‌سابطِ‌هط ب 
طبيع ‌‌ب فت( ‌‌هَسد‌هط ب ‌سابطِ‌ّش‌∆∆TC‌هشذاس‌بعذ،‌ ‌هشحلِ‌دس
.‌گشدیدذ‌‌هح ػدب ‌ِ‌∆∆TC‌;‌∆TC)‌تَهَس ‌ب فت(‌-‌∆TC)‌هج ٍس
بد ‌‌بد فت ‌بشابدش‌‌ًوًَد ‌ِ‌ّش‌ ‌ؿذُ‌طبيع ‌ ANRm‌دس‌ًْ یت،‌هشذاس
دس‌‌RAPPγ‌هط ب ‌ایي‌سٍؽ،‌هيضاى‌بيد ى‌طى‌.‌هح ػبِ‌گشدیذ‌2-∆∆TC
 ؿَد.‌ب فت‌تَهَس ‌ًؼبت‌بِ‌ب فت‌ػ لن‌هج ٍس‌آى‌هح ػبِ‌ه 
ٍ‌)‌چد سك ‌‌بديي‌‌ داهٌد ‌ِ(‌ّ ‌بِ‌كدَست‌هي ًد ‌ِ‌دادُ : آه س‌ضيآً ل
‌‌ب فت‌تَهَس‌RAPPγتعذاد‌(دسكذ)‌ًو یؾ‌دادُ‌ؿذًذ.‌تف ٍت‌هيضاى‌
،‌بيي‌دٍ‌گشٍُ‌اص‌بيو ساى‌noxocliWب ‌ب فت‌ػ لن‌هج ٍس‌آى‌ب ‌آصهَى‌
ٍ‌بديي‌بديؾ‌اص‌دٍ‌گدشٍُ‌اص‌بيود ساى‌بد ‌‌yentihW-nnaMب ‌آصهَى‌
‌namraepSبشسػ ‌ؿذ.‌ضشیب‌ّوبؼتگ ‌‌sillaW-laksurKآصهَى‌
ا ‌بِ‌ك س‌سفدت.‌‌)‌بشا ‌ًـ ى‌دادى‌استب ن‌بيي‌دٍ‌هتغيش‌كو ‌ٍ‌ستبِρ(
‌‌22 ‌‌ًؼدددخِ‌SSPSافدددضاس‌ّددد ،‌اص‌ًدددشم‌‌ٍاكددد ٍ ‌دادُ‌بدددشا 




صى‌‌01هشد‌ٍ‌‌04بيو س‌هبتلا‌بِ‌ػشط ى‌هعذُ‌ؿ ه ‌‌05دس‌ایي‌هط لعِ،‌
ػد  ‌ؿدشكت‌ًوَدًدذ.‌هـخلد ت‌‌06/77‌±‌11/67ب ‌هي ًگيي‌ػٌ ‌
ب فدت‌تَهدَس ‌‌RAPPγ‌طى‌ؿٌ خت ‌ٍ‌هيضاى‌ًؼب ‌بي ى‌آػيب-ب ليٌ 
‌طى‌بيد ى‌‌ًؼدب ‌‌آهذُ‌اػت.‌دس‌ایي‌جذٍ ،‌هيضاى‌1بيو ساى‌دس‌جذٍ ‌
ؿدٌ خت ‌‌آػيب‌-ّ  ‌ب ليٌ ‌تَهَس ‌بش‌حؼب‌ٍیظگ ‌ب فت‌RAPPγ
بد ن‌ؿدَد،‌است‌طدَس‌كدِ‌هـد ّذُ‌هد ‌ب ‌ّن‌هش یؼِ‌ؿذُ‌اػت.‌ّود ى‌
تَهدَس ‌ٍ‌‌ب فدت‌RAPPγ‌طى‌بيد ى‌ًؼدب ‌داس ‌بديي‌هيدضاى‌هعٌد 
‌‌ػددشط ى‌بٌددذ ‌ؿددٌ خت ‌ه ًٌددذ‌هشحلددِ‌ّدد  ‌آػدديب‌ٍیظگدد 
،‌)gnigats MNTید ‌‌gnigats sisatsatem dna edon ,romuT(
 ‌تَهَس،‌تْ جن‌تَهدَس‌بدِ‌ػيؼدتن‌لٌفد ٍ ‌ٍ‌‌ ‌تَهَس،‌اًذاصُ‌دسجِ
ب ‌دیگش‌هـخل ت‌ه ًٌدذ‌‌ؿَد.‌ب ‌ایي‌ح  ،‌دس‌استب ن‌عشٍق ‌دیذُ‌ه 
جٌؼيت،‌ػي‌ٍ‌ٍضعيت‌هت ػت ص‌تف ٍت‌ق ب ‌تدَجْ ‌هـد ّذُ‌ًـدذ‌
 ).1(جذٍ ‌
‌بيد ى‌‌ًؼدب ‌‌دس‌یک‌تجضیِ‌ٍ‌تحلي ‌دیگدش‌دس‌ایدي‌بيود ساى،‌هيدضاى‌
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 ) RAPPγ( rotarefilorp emosixoreP-ammag rotpecer detavitcaوسبی بیان  شىاسی ي میزان آسیب -بیه عًامل بالیىیی  . رابطٍ1جديل 
 باف تًمًری س طان معدٌ در بیماران تح مطالعٍ
 Pمقدار  [ی بیه چارکی) میاوه (دامىه RAPP]γمیزان بیان  تعداد بیماران متغیر
 0/050   جٌسیت
  0/73) 0/61-0/79( 04) 08( هرد
  0/02) 0/30-0/78( 01) 02( زى
 0/050   سي (سال)
  0/84) 0/30-0/19( 32) 64( ≥ 06
  0/03) 0/61-0/58( 72) 45( < 06
 0/010   )gnigats MNTبٌدی سرطاى ( هرحلِ
  1/71) 0/59-1/02( 4) 8( 0
  1/01) 0/49-1/71( 4) 8( I
  0/27) 0/32-1/50( 11) 22( II
  0/13) 0/71-0/34( 61) 23( III
  0/31) 0/30-0/63( 51) 03( VI
 0/340   ی تَهَر درجِ
  1/31) 1/70-1/55( 5) 61( (خَب توایس یافتِ) I
  0/64) 0/02-1/20( 81) 63( (با توایس هتَسط) II
  0/32) 0/40-0/75( 91) 83( (با توایس خیلی کن) III
  0/21) 0/20-0/38( 8) 61( (توایس ًیافتِ) VI
 0/210   هتر) ی تَهَر (ساًتی اًدازُ
  0/84) 0/02-1/50( 13) 26( ≤ 5
  0/91) 0/40-0/86( 91) 83( < 5
 0/035   ٍضعیت هتاستاز
  0/73) 0/51-0/19( 24) 48( 0M
  0/91) 0/51-0/26( 8) 61( 1M
 0/320   تْاجن لٌفاٍی
  0/42) 0/60-0/07( 03) 06( بلی
  0/87) 0/42-1/21( 02) 04( خیر
 0/140   تْاجن عرٍقی
  0/43) 0/40-0/27( 23) 46( بلی
  0/35) 0/12-1/51( 81) 63( خیر
 gnigats sisatsatem dna edon ,romuT :gnigats MNT ;ammag rotpecer detavitca-rotarefilorp emosixoreP :γRAPP
ٍ‌بديي‌بديؾ‌اص‌دٍ‌گدشٍُ‌اص‌‌nnaM-yentihWبيي‌دٍ‌گدشٍُ‌اص‌بيود ساى‌بد ‌آصهدَى‌‌RAPPγتف ٍت‌هيضاى‌‌ٍ‌تعذاد‌(دسكذ)‌ًو یؾ‌دادُ‌ؿذًذ.‌ ‌بيي‌چ سك )‌ّ ‌بِ‌كَست‌هي ًِ‌(داهٌِ‌دادُ
‌بشسػ ‌ؿذ.‌sillaW-laksurKبيو ساى‌ب ‌آصهَى‌
‌
‌ًؼدب ‌بيد ى‌‌ًو یؾ‌دادُ‌ؿدذُ‌اػدت،‌هيدضاى‌‌1چٌ ًچِ‌دس‌ؿك ‌
گيدش ‌ًؼدبت‌بدِ‌ب فدت‌ػد لن‌ب فت‌تَهَس ‌ك ّؾ‌چـدن‌‌RAPPγ
 ).1)‌(ؿك ‌P‌>‌0/100هج ٍس‌آى‌ًـ ى‌داد‌(
‌تَهَس ‌ب فت‌RAPPγ‌بي ى‌ًؼب ‌بشا ‌تعييي‌استب ن‌كو ‌بيي‌هيضاى
بٌذ ‌‌ؿٌ خت ‌ه ًٌذ‌اًذاصُ،‌هشحلِ‌ا ‌آػيب‌ّ  ‌كو ‌ٍ‌ستبِ‌ب ‌دیگش‌ٍیظگ 
اػتف دُ‌ؿذ.‌بد ‌‌namraepS ‌تَهَس‌اص‌آصهَى‌ضشیب‌ّوبؼتگ ‌‌ٍ‌دسجِ
‌RAPPγ‌بيد ى‌‌ًؼب ‌تَاى‌دسی فت‌كِ‌هيضاى‌،‌ه 3ٍ‌‌2ّ  ‌‌تَجِ‌بِ‌ؿك 
)،‌P;‌‌0/010،‌ρ;‌‌-0/045بٌذ ‌ب ليٌ ‌ػدشط ى‌(‌‌ب ‌هشحلِ‌تَهَس ‌ب فت
‌ ‌تَهدددَس‌‌)‌ٍ‌اًدددذاصُP;‌‌0/010،‌ρ;‌‌-0/034 ‌تَهدددَس‌(‌دسجدددِ
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‌
-rotarefilorp emosixorePبیان وسبی  میزان ی . مقایسٍ1شکل 
) باف تًمًری با باف سالم RAPPγ( ammag rotpecer detavitca
 باف  بیه RAPPγ میزان تفايت مجاير آن در بیماران مبجلا بٍ س طان معدٌ.
 شد. ب رسی noxocliW آزمًن با آن مجاير سالم باف  ي تًمًری
‌
 بحث
تَهدَس ‌دس‌‌ب فدت‌‌RAPPγ‌هط لعِ،‌ك ّؾ‌هيضاى‌ًؼب ‌بيد ى‌دس‌ایي‌





-rotarefilorp emosixorePبیان  وسبی . ارتباط بیه میزان2شکل 
با  تًمًری باف  )RAPPγ( ammag rotpecer detavitca
در بیماران مبجلا بٍ س طان  )A(ی تًمًر  ) ي درجٍAبىدی س طان ( م حلٍ
بىدی بالیىی  با م حلٍ تًمًری باف  RAPPγ بیان وسبی معدٌ. میزان
، ρ=  -0/034ی تًمًر ( ي درجٍ  P=  0/010، ρ=  -0/045س طان (
 ) ارتباط معکًس ي بٍ وسب قًی دارد.P=  0/010
‌
-rotarefilorp emosixorePبیان  وسبی . ارتباط بیه میزان3شکل 
ی  ي اودازٌ تًمًری باف  )RAPPγ( ammag rotpecer detavitca
 باف  RAPPγ بیان وسبی تًمًر در بیماران مبجلا بٍ س طان معدٌ. میزان
)، ارتباط معکًس ي P=  0/010، ρ=  -0/083ی تًمًر ( با اودازٌ تًمًری
 بٍ وسب قًی وشان داد.
‌
ایدي‌طى‌بد ‌بع د ‌اص‌ّوچٌيي،‌هـخق‌گشدیذ‌كدِ‌هيدضاى‌بيد ى‌
‌‌ػددشط ى‌بٌددذ ‌هشحلددِ‌ؿددٌ خت ‌ه ًٌددذ‌ّدد  ‌آػدديب‌ؿدد خق
‌بد ‌ِ‌تَهدَس‌‌تْ جن‌تَهَس،‌ ‌اًذاصُ‌تَهَس،‌ ‌دسجِ‌،)gnigats MNT(
استب ن‌هعكَػ ‌داسد.‌ایي‌ی فتِ،‌ح ك ‌اص‌آى‌‌عشٍق ‌ٍ‌لٌف ٍ ‌ػيؼتن
هوكي‌اػت‌ًشدؾ‌بؼدي س‌هْود ‌دس‌‌RAPPγ‌اػت‌كِ‌هيضاى‌بي ى‌طى
فيضٍپ تَلَط ‌ػشط ى‌هعذُ‌داؿتِ‌ب ؿذ؛‌بِ‌طَس ‌كِ‌ب ‌ك ّؾ‌هيدضاى‌
‌تش‌گشدد.‌اػت‌ٍضعيت‌بيو س ‌ٍخين‌بي ى‌آى،‌هوكي
 ‌ّ  ‌ػشط ً ‌بدِ‌ٍػديل ‌ِ‌بش‌سؿذ‌ٍ‌تكثيش‌ػلَ ‌RAPPγاثشات‌
بدِ‌عٌدَاى‌‌RAPPγ.‌ًشؾ‌)3(هط لع ت‌هختلف ‌ًـ ى‌دادُ‌ؿذُ‌اػت‌
 ‌هشر‌‌ ‌سؿذ‌ػلَل ‌ٍ‌ًيض‌الش ‌كٌٌذُ‌یک‌ع ه ‌سًٍَیؼ ‌هْ س‌كٌٌذُ
 ‌اخيدش‌ ‌ػلَل ‌دس‌ػشط ى‌هعدذُ،‌دس‌یدک‌هط لعد ‌ِ‌سیض ‌ؿذُ‌بشً هِ
.‌ّوچٌديي،‌بدِ‌تد صگ ،‌تدأثيش‌افدضایؾ‌بيد ى‌)3(ًـ ى‌دادُ‌ؿذُ‌اػت‌
ّ  ‌ػشط ى‌پؼت ى‌گضاسؽ‌گشدیذُ‌اػت‌‌بش‌هْ س‌سؿذ‌ػلَ ‌RAPPγ
‌RAPPγّد  ‌طَس،‌دس‌ؿشایت‌آصه یـدگ ّ ،‌آگًَيؼدت‌‌.‌ّويي)81(
‌ّ  ‌ػشط ى‌هعذُ‌سا‌هْ س‌كٌٌذ‌ٍ‌ب عدث‌الشد  ‌‌اًذ‌كِ‌سؿذ‌ػلَ ‌تَاًؼتِ
.‌بد ‌تَجدِ‌بدِ‌ایدي‌)91(ّ ‌ؿًَذ‌‌ػلَل ‌دس‌آى‌ ‌ؿذُ‌سیض ‌بشً هِ‌هشر
‌سیض ‌بشً هِ‌هشر‌سػذ‌كِ‌هْ س‌سؿذ‌ػلَل ‌ٍ‌الش  ‌هط لع ت،‌بِ‌ًظش‌ه 
دس‌جلدَگيش ‌اص‌سؿدذ‌‌RAPPγص‌اثدشات‌اكدل ‌ػلَل ،‌یكد ‌ا‌‌ ‌ؿذُ
تَهَسّ  ‌ػشط ً ‌ًظيش‌ػشط ى‌هعدذُ‌ب ؿدذ.‌بدش‌ایدي‌اػد ع،‌استبد ن‌
 ‌تَهدَس‌كدِ‌دس‌ب فدت‌تَهدَس ‌ٍ‌اًدذاص‌ُ‌RAPPγهعكَع‌بيي‌هيضاى‌
‌ ‌ح ضش‌هـ ّذُ‌گشدیذ،‌هوكي‌اػت‌ق ب ‌تَجيِ‌ب ؿذ.‌هط لعِ
س‌ّ  ‌ػدشط ً ‌هعدذُ،‌ب عدث‌هْد ‌‌دس‌ػلَ ‌RAPPγبي ى‌هذاٍم‌
؛‌قد بليت ‌كدِ‌بدشا ‌)5(ؿدَد‌ّد ‌هد ‌سؿذ‌ٍ‌ًيض‌ق بليت‌هْد جشت‌آى‌
ّ  ‌هج ٍس‌ٍ‌گؼدتشؽ‌‌ّ  ‌ػشط ً ‌بِ‌ب فت‌پيـشفت‌ٍ‌تْ جن‌ػلَ 
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ِلحشه‌ؾیاضفا‌ ب‌بػ ٌته‌ سَهَت‌تف ب‌‌سد‌ُذدعه‌ى طشدػ‌ ٌيل ب‌ ذٌب
ِعل طه‌تف ی‌ ب‌شض ح‌ ‌ِ‌ِ دعل طه‌  ّ‌ندّ‌شديخا‌ ‌دَدجٍ‌.دساد‌ ًاَدخ
نْه‌ٍ‌ لَلػ‌تشج ْه‌، لَلػ‌نج ْت‌ذًٌ ه‌ ت يكَلخ‌‌ىآ‌صا‌شدت‌ دّ
سازگ‌ ی‌ پيتٌَف‌شييغت‌تيعضٍ‌صا‌ لَلػ‌ پا‌  يلت‌ِب‌،  ويـًاضه‌‌ اشدب
 َلػ‌ گتف يً‌ضی وت‌د جیا‌ٍ‌ؽشتؼگ‌‌سد‌.تػا‌ سٍشض‌ ً طشػ‌  ّ
ِعل طه‌‌ لا ب‌س يؼب‌ى يب‌، ذیذج‌ γPPAR‌‌ِ دوّ‌س ْه‌ثع ب‌يدیا‌ 
ى طشػ‌ت فك‌‌ داشدفا‌ِدك‌ سَط‌ِب‌؛تػا‌ُذؿ‌ُذعه‌ى طشػ‌سد‌ یاص
‌ى يب‌ىاضيه‌ِكγPPAR‌ىآ‌ سَهَت‌تف ب‌سد‌‌ؾيدپ‌،دَب‌شتـيب‌ ّ‌ دْگآ
‌ذٌتؿاد‌ضيً‌ شتْب(7).‌‌ى ديب‌ىاضديه‌عَكعه‌ن بتسا‌،يیاشب ٌب‌γPPAR‌
ِلحشه‌ ب‌ سَهَت‌تف ب‌‌لَلدػ‌ضی دوت‌تيعدضٍ‌، ٌيل دب‌ ذدٌب‌ضديً‌ٍ‌ 
ِعل طه‌سد‌ قٍشع‌ٍ‌ ٍ فٌل‌نتؼيػ‌ِب‌نج ْت‌‌صا‌سٍد‌ىاذدٌچ‌،شض ح‌ 
ِعل طه‌يیا‌جی تً‌ ب‌ٍ‌تؼيً‌س ظتًا‌‌سد‌،ييٌچوّ‌.دساد‌تشب طه‌،شيخا‌ 
ِتف ی‌ذيیأت‌ِعل طه‌  ّ‌ ه‌،شض ح‌ ‌‌ِ دعل طه‌ِدب‌ىاَت‌ُس دؿا‌ شدگید‌ 
‌ىاضديه‌عَدكعه‌ن دبتسا‌ضديً‌ىآ‌سد‌ِك‌دَوً‌‌ى ديب‌γPPAR‌سد‌‌تدف ب‌
َتُصاذًا‌ ب‌ سَه‌ِجسد‌،سَهَت‌ ‌ُشگ‌ِب‌نج ْت‌ٍ‌سَهَت‌ ‌‌ ٍ فٌل‌  ّ
‌دَب‌ُذؿ‌ؽساضگ‌ى تؼپ‌ى طشػ‌سد(20)‌. 
ِؼی شه‌ ب‌ن بتسا‌سد‌ى يب‌ىاضيه‌ ‌γPPAR‌تف ب‌‌تف ب‌ ب‌ سَهَت
‌.دساد‌دَجٍ‌ كذًا‌ت علاطا‌،ُذعه‌ى طشػ‌ىاس ويب‌سد‌ىآ‌سٍ جه‌نل ػ
ىاضديه‌ىآ‌سد‌ِدك‌ِدعل طه‌کدی‌سد‌ى ديب‌γRPPA‌‌ سَدهَت‌تدف ب‌سد
‌ؽٍس‌ دددب‌ىآ‌سٍ دددجه‌نل دددػ‌تدددف ب‌ٍ‌ُذدددعه‌  هٌَيدددػس كًَدآ
‌سد‌ىآ‌ىاضديه‌ِك‌ذؿ‌قخـه‌،دَب‌ُذیدشگ‌ؾجٌػ‌ ويؿَتؼيًََّویا
نـچ‌ؾّ ك‌ىآ‌سٍ جه‌نل ػ‌تف ب‌ِب‌تبؼً‌ سَهَت‌تف ب‌‌دساد‌ شيگ
(16ىاضيه‌،ِعل طه‌ىآ‌سد‌ِچ‌شگا‌.)‌ى يب‌γPPAR‌سد‌تف ب‌‌ دب‌ سَهَت
اس‌ تف ب‌ضی وتِطب‌ِلحشه‌ ب‌ ها‌،دَب‌ُداد‌ى ـً‌ ػَكعه‌ ‌‌ ٌيل دب‌ ذٌب
ُشگ‌ِب‌نج ْت‌ٍ‌ ٌعه‌ن بتسا‌، ٍ فٌل‌  ّ‌‌ِدك‌دَدب‌ُداذدً‌ى دـً‌ ساد
ًَِوً‌ ٌْت‌دَجٍ‌اس‌ىآ‌تلع‌‌شدكر‌ِدعل طه‌سد‌ِيلٍا‌ سَهَت‌تف ب‌  ّ
‌ِ دجيتً‌،تسَدك‌شّ‌سد‌.ذًدَب‌ُدشك‌ دب‌ د دیص‌ذدح‌ دت‌ِدعل طه‌ىآ‌ 
ِعل طه‌نّ‌شض ح‌ ‌ ًاَخ‌.دساد‌
ِطباس‌،ِعل طه‌يیا‌سد‌ ٌعه‌ ‌‌ىاضديه‌ييدب‌ ساد‌‌ى ديب‌γPPAR‌‌سد
تف ب‌‌ى ديب‌ىاضيه‌ِچ‌شگا‌.ذیدشگً‌ُذّ ـه‌ص تػ ته‌تيعضٍ‌ٍ‌ سَهَت‌
γPPAR‌‌،دَدب‌ص تػ ته‌ىٍذب‌ىاس ويب‌صا‌شتوك‌ص تػ ته‌ اساد‌ىاس ويب‌سد
 ٌعه‌تٍ فت‌يیا‌ ها‌‌ اساد‌داشدفا‌داذدعت‌ِدك‌ىآ‌ِدب‌ِدجَت‌ دب‌.دَبً‌ساد
ته(‌کذًا‌س يؼب‌ِعل طه‌يیا‌سد‌ص تػ 8‌ ه‌ىآ‌  وتحا‌،دَب‌)شفً‌‌ِدك‌دٍس
 ب‌دسَه‌يیا‌سد‌ص تػ ته‌ اساد‌ىاس ويب‌کذًا‌داذعت‌‌.تػا‌ُدَبً‌شيثأت‌
تًيِج‌گيش ‌ ًْ ی‌ایي‌‌ِدك‌ىاضديه‌‌ى ديب‌γPPAR‌‌ سَدهَت‌تدف ب‌سد
‌ ده‌ؾّ دك‌ىآ‌سٍ جه‌نل ػ‌تف ب‌ِب‌تبؼً‌ُذعه‌ى طشػ‌،ييدٌچوّ‌.ذدب ی
ى يب‌ىاضيه‌γPPAR‌سد‌تف ب‌‌قخ دؿ‌ دب‌ سَهَت‌بيدػآ‌  دّ‌ تخ ٌدؿ
‌،يیاشب دٌب‌ٍ‌داد‌ى دـً‌عَدكعه‌ن بتسا‌ُذعه‌ى طشػ‌ؽشتؼگ‌ٍ‌تفشـيپ
 طَلَیضيفَت پ‌سد‌ وْه‌س يؼب‌ؾشً‌تػا‌يكوه‌ى طشػ‌ذؿ ب‌ِتؿاد‌ُذعه.‌
‌
یوادردق ي رکشت 
يیا‌ِل شه‌ ك ح‌حشط‌ ت شيشحت‌ ب‌ذك‌158/942020‌دَله‌ُ گـًاد‌




1. Han L, Shen WJ, Bittner S, Kraemer FB, Azhar S. 
PPARs: Regulators of metabolism and as therapeutic 
targets in cardiovascular disease. Part II: PPAR-
beta/delta and PPAR-gamma. Future Cardiol 2017; 
13(3): 279-96. 
2. Rosen ED, Spiegelman BM. PPARgamma: A nuclear 
regulator of metabolism, differentiation, and cell 
growth. J Biol Chem 2001; 276(41): 37731-4. 
3. Elrod HA, Sun SY. PPARgamma and apoptosis in 
cancer. PPAR Res 2008; 2008: 704165. 
4. Krishnan A, Nair SA, Pillai MR. Biology of PPAR 
gamma in cancer: A critical review on existing 
lacunae. Curr Mol Med 2007; 7(6): 532-40. 
5. Guo F, Ren X, Dong Y, Hu X, Xu D, Zhou H, et al. 
Constitutive expression of PPARgamma inhibits 
proliferation and migration of gastric cancer cells and 
down-regulates Wnt/beta-Catenin signaling pathway 
downstream target genes TERT and ENAH. Gene 
2016; 584(1): 31-7. 
6. Kim SY, Kim MS, Lee MK, Kim JS, Yi HK, Nam 
SY, et al. PPARgamma induces growth inhibition and 
apoptosis through upregulation of insulin-like growth 
factor-binding protein-3 in gastric cancer cells. Braz J 
Med Biol Res 2015; 48(3): 226-33. 
7. Cho SJ, Kook MC, Lee JH, Shin JY, Park J, Bae YK, 
et al. Peroxisome proliferator-activated receptor 
gamma upregulates galectin-9 and predicts prognosis 
in intestinal-type gastric cancer. Int J Cancer 2015; 
136(4): 810-20. 
8. Sarraf P, Mueller E, Smith WM, Wright HM, Kum 
JB, Aaltonen LA, et al. Loss-of-function mutations in 
PPAR gamma associated with human colon cancer. 
Mol Cell 1999; 3(6): 799-804. 
9. Ikezoe T, Miller CW, Kawano S, Heaney A, 
Williamson EA, Hisatake J, et al. Mutational analysis 
of the peroxisome proliferator-activated receptor 
gamma gene in human malignancies. Cancer Res 
2001; 61(13): 5307-10. 
10. Burgermeister E, Seger R. MAPK kinases as nucleo-
cytoplasmic shuttles for PPARgamma. Cell Cycle 
2007; 6(13): 1539-48. 
11. Garcia-Bates TM, Lehmann GM, Simpson-Haidaris 
PJ, Bernstein SH, Sime PJ, Phipps RP. Role of 
peroxisome proliferator-activated receptor gamma 
and its ligands in the treatment of hematological 
malignancies. PPAR Res 2008; 2008: 834612. 
12. Pancione M, Forte N, Sabatino L, Tomaselli E, 




 نایب شهاکهدنریگی لاعف هدننکی ریثكت يسکورپموز اماگ  هدعم ناطرس رد یطاسب ملاغ ناراکمه و 
 ىاْفصا یکشسپ ُدکشًاد ِلجه–  لاس35 ُراوش / ی440ِتفّ / یراْچ رَیرْش م1396 917 
and peroxisome proliferator-activated receptor-
gamma expression levels are associated with 
colorectal cancer metastatic progression: Correlation 
with tumor-associated macrophages, cyclooxygenase 
2, and patient outcome. Hum Pathol 2009; 40(5): 
714-25. 
13. Pancione M, Sabatino L, Fucci A, Carafa V, 
Nebbioso A, Forte N, et al. Epigenetic silencing of 
peroxisome proliferator-activated receptor gamma is 
a biomarker for colorectal cancer progression and 
adverse patients' outcome. PLoS One 2010; 5(12): 
e14229. 
14. Ogino S, Shima K, Baba Y, Nosho K, Irahara N, 
Kure S, et al. Colorectal cancer expression of 
peroxisome proliferator-activated receptor gamma 
(PPARG, PPARgamma) is associated with good 
prognosis. Gastroenterology 2009; 136(4): 1242-50. 
15. Terashita Y, Sasaki H, Haruki N, Nishiwaki T, 
Ishiguro H, Shibata Y, et al. Decreased peroxisome 
proliferator-activated receptor gamma gene 
expression is correlated with poor prognosis in 
patients with esophageal cancer. Jpn J Clin Oncol 
2002; 32(7): 238-43. 
16. Yu H, Xin Y. Down-regulated expressions of 
PPARgamma and its coactivator PGC-1 are related to 
gastric carcinogenesis and Lauren's classification in 
gastric carcinoma. Chin J Cancer Res 2013; 25(6): 
704-14. 
17. Livak KJ, Schmittgen TD. Analysis of relative gene 
expression data using real-time quantitative PCR and 
the 2(-Delta Delta C(T)) Method. Methods 2001; 
25(4): 402-8. 
18. Koronowicz AA, Banks P, Master A, Domagala D, 
Piasna-Slupecka E, Drozdowska M, et al. Fatty Acids 
of CLA-Enriched Egg Yolks Can Induce 
Transcriptional Activation of Peroxisome 
Proliferator-Activated Receptors in MCF-7 Breast 
Cancer Cells. PPAR Res 2017; 2017: 2865283. 
19. Liu Y, Zhu ZA, Zhang SN, Mou J, Liu L, Cui T, et 
al. Combinational effect of PPARgamma agonist and 
RXR agonist on the growth of SGC7901 gastric 
carcinoma cells in vitro. Tumour Biol 2013; 34(4): 
2409-18. 
20. Jiang Y, Zou L, Zhang C, He S, Cheng C, Xu J, et al. 
PPARgamma and Wnt/beta-Catenin pathway in 
human breast cancer: expression pattern, molecular 
interaction and clinical/prognostic correlations. J 
Cancer Res Clin Oncol 2009; 135(11): 1551-9. 
  
1- Associate Professor, Biotechnology and Medicinal Plants Research Center, Ilam University of Medical Sciences, Ilam, Iran 
2- Cancer Research Center, Cancer Institute of Iran, Tehran University of Medical Sciences, Tehran, Iran 
3- PhD, Iran National Tumor Bank, Cancer Biology Research Center, Cancer Institute of Iran, Tehran University of Medical Sciences, 
Tehran, Iran 




 ىاْفصا یکشسپ ُدکشًاد ِلجه–  لاس35 ُراوش / ی440ِتفّ / یراْچ رَیرْش م1396 918 
Journal of Isfahan Medical School Received: 19.06.2017 
 
Vol. 35, No. 440, 4
th
 Week, September 2017 Accepted: 09.07.2017 
 
 
Low Expression Levels of Peroxisome Proliferator-Activated Receptor Gamma 
(PPARγ) in Gastric Cancer and its Relationship with Tumor Progression 
 
Gholam Basati1, Hadiseh Mohammadpour2, Amirnader Emami-Razavi3 
 
Abstract 
Background: Peroxisome proliferator-activated receptor gamma (PPARγ) plays a crucial role in hindering the 
progression and growth of cancer cells. The function of PPARγ in gastric cancer and its relationship with 
progression of the disease have not been appropriately defined. Therefore, this study examined the association of 
PPARγ expression in tumor with advancement of gastric cancer.  
Methods: In the cross-sectional case-control study, the expression of PPARγ in tumoral and the paired adjacent 
normal tissues of 50 patients with gastric cancer, who undergone tumor resection at Institute of Imam Khomeini 
University Hospital, Tehran, Iran, were assayed and compared using quantitative real-time polymerase chain 
reaction method. Correlation between PPARγ expression in tumor tissue and the cancer progression relevant 
clinicopathological features was evaluated using the Spearman’s rho correlation test. 
Findings: The relative expression levels of PPARγ in tumoral tissues were shown to be profoundly decreased 
compared with their adjacent normal tissues [0.36 (0.15-0.89) vs. 1.01 (0.83-1.16), P < 0.001]. There was 
significant correlation between the relative expression level of PPARγ in tumoral tissues and clinicopathological 
features such as cancer staging, tumor differentiation, tumor size, and lymphatic and vascular invasion. 
However, there was no noticeable correlation between the relative PPARγ expression level and other features 
such as age, gender, and metastasis. 
Conclusion: Decreased expression of PPARγ in gastric cancer tissue compared to the adjacent normal tissues is 
inversely associated with the cancer progression and development relevant clinicopathological features; hence, it 
may play an important role in the pathophysiology of gastric cancer. 
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